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The present invention concerns a device for medical function and 
consists in n»Un, measurable, by mechanic acou stic ~ 
electric methods, the composition of the tissue in which the tip of 
tn u Jon needle is located, or the force of the pressure which 
counteracts the insertion of a punction needle, respectively. 

» form of realization of such a device shows that 
contains a spring-loaded bolt which is cut off -»««™^ ^ 
tip of the needle and the position of which is indicated in one 
the ways described, for example, electrically. 

The drawing shows a form of realization of the device in its 
basic construction. To the punction needle 1, the realization of 
witch is not essentially different from that of conve ntional needles, 
there has been clamped the detachable attachment 2 «» 
attachment 2, the belt 3 has been inserted in a mobile manner The 
bolt 3 is cushioned by the spiral spring 4 in such a way that, in 
normal position, the bolt protrudes somewhat, 1 mm for example, 
from the tip of the needle. When the needle encounters greater 
e L:ance, P the bolt 3 shifts bacfc and the dis* 5 «^t-o»xt 
touches the insultated contact 6 which has been passed through th. 
attachment 2. In this way, a circuit is closed and a signal lamp 
lights up. 

!„ the drawing, the end of the bolt 7 protrudes somewhat from 
the attachment 2. When the bolt moves bacx, its end protrudes a 
little further and thus directly indicates to the operator when the 
counterpressure increases. By the way, the purpose of the drawing 
is only to explain the essence of the invention, it is not its 
purpose to show the details of the realization. 

When the device in accordance with this invention is used for 
punction of the marrow cavity of the sternum, the ^^LIZ 
of the punction needle is held bacx at the beginning of the punction 
by the hard outer bone layer. Once it enters the marrow cavity it 
slaps forward by displacing, as a result of its spring force, 
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loose marrow tissue encountered there. When the needle penetrates 
further against the inner hard bone layer of the marrow cavity, the 
spring-loaded bolt is pushed back again. Therefore, depending on 
the density of the tissue penetrated by the needle during the 
punction, the position of the spring-loaded bolt changes, and each 
change can be indicated mechanically, acoustically or optically. 
Thus, by using the device which is the subject of this invention, 
one recognizes with certainty when the tip of the needle has reached 
the marrow cavity. In this way, it is possible to avoid reliably 
any inadvertent piercing of the inner bone layer of the marrow 
cavity which could gravely endanger the patient. In the case of 
similar punctions occurring in medical practice, such as, for 
example, punctions of the chest cavity, spinal chord and middle ear, 
the effective mechanism is the same. 


Patent claims: 

1. Device for medical punction, characterized by the fact 
that in or at the punction needle there is located an arrangement 
which measures mechanically, acoustically, optically or 
electrically the force of the countervailing pressure encountered 
by the penetration of the punction needle. 

2. Device in accordance with claim 1, characterized by the 
fact that in the punction needle there is located a spring- 
loaded bolt which protrudes somewhat from the tip of the needle 
and transfers to the measuring arrangement with its indicator 
the counteracting pressure encountered by the penetration. 

3. Device in accordance with claims 1 and 2, characterized 
by the fact that the outer end of the bolt protrudes from the 
measuring arrangement when the bolt encounters stronger resistance. 


Addendum r one page with drawing 
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Die vorlicjrcndc Erfindung 1>etrifft cfne Vor- 
' richtung zur mcdizinUchcn Punktion und l>cstcht 
darin. die Beschaffenheit des Gewebes, in dem sich 
die Spitze der Punktionsnadel befindet, bzw. 
5 die Starke des Einbringungsgegcndnuckcs ciner 
Punktionsnadel durch mcchanische, akustische, 
optische oder elcktrische Methoden meBbar zu 
machen. 

Eine Ausfuhrungsform einer derartigen Vorrich- 

to tung zeigt, da8 in der Nadel ein abgefederterBoLzen 
steckt. der etfwa mit der Spitze der Nadel ab- 
schneidet und dessen Stellung auf cine der be- 
schriebencn Arten, z. B. elektrisch, angezeigt wird. 
Die Abbildung zcigt eine Ausfiihrungsform der 

15 Vorrichtung in ihrem grundsiitzlichen Aufbau: An 
die Punktionsnadel i, deren Ausfuhrung sich von 
der ublichcn nicht wesentlich unterscheidet, ist der 
abnehmbare Aufsatz 2 angeklammcrt. Im Aufsatz 2 
ist der Bolzcn 3 beweglich angebracht. Der Bolzen 3 

ao ist durch die Spiralfeder4 so abgefedert, dafi er 
in normaler Stellung etwas, z. B. .1 mm, aus der 
Spitze der Nadel herausragt. Wenn die Nadel- 1 
auf groBcren Widerstand stoBt, schiebt sich der 
Bplzen 3 zuruck und die auf diesem befestigte 

*5 Scheil>e 5 beriihrt den isoliert durch den Aufsatz 2 
hindurchgefiihrten Kontalct 6. So wird ein Strom- 
kreis geschlossen.und eineSignallampe leuchtet auf. 

In der Zeichnung ragt das Ende des Bolzens 7 
ein wenig aus dem Aufsatz 2 heraus. Wenn sich 

30 der Bolzcn zuriickbewegt. tritt das Ende desselben 
etwas mehr hervor und zeigt so dem Operateur 
direkt an, \vann der Gegendruck wachst. Im iibrigen 
soil die Zeichnung nur das Wesen der Erfindung 
klarmachen. nicht aber Einzelheiten der Aoisfuh rung 

33 zeigen. 

Bei der Anwendung der erfmdungsgemaBen Vor- 
richtung zur Punktion der Markhohle des Brust- 
beines wird der gefederte Bolzen der Punktions- 
nadel bei Beginn der Punktion durch die harte 


atiBerc Knochcnschicht zurikkgehaltcn, wiihrend er 40 
Ixri seincm Eintritt in die Markhohle vorschnellt. 
indem er das hier bcfindlichc lockcre Markgcwebe 
vermittels seiner Federkraft verdran^t. Beiwcitcrem 
Vordringcn der Nader gegen die innerc harte 
Knochcnschicht der Markhohle wird der gefederte 45 
Bolzen crneut zuruckgedrangt. Bei der Punktion 
anden sich also je nach der Dichtc des von der 
Nadelspitze durchdrungenen Gewebes die Stething 
des gefederten Bolzens, wobei jede Verandenung 
auf mechanischem, akustischem oder optischem 50 
VVege angezeigt werden kann. Bei Verwendung 
der erfundenen Vorrichtung wird also sicher er* 
kannt, wann die Nadelspitze die Markhohle crreicht 
hat, so dafl eine versehentl'iche Ourchbohrung der 
inneren Knochenschicht der Markhohle, die zu einer 55 
schweren Gefahrdung des £atienten fiihren kann, 
mit Sichcrheit vermieden wird. Bei ahnlichen in 
der Praxis vorkommenden Punktionen, z. B. Brust- 
raum-, Ruckenmark-, Mittelohrpunktionen, ist der 
Wirkungsmechanismus der gleiche. 60 

PaTENTANSPROCHE: 

1. Vorrichtung zur medizinischen Punktion, 
dadurch gekennzeichnet, daB sich in oder an der 
Punktionsnadel eine Binrichtung befindet, die 65 
die Starke des Eindringungsgegendruckes der 
Punktionsnadel auf mechanischem, akustischem, 
optischem oder elektrischem Wege miBt. 

2. Vorrichtung nach Anspruch i, dadurch ge- 
kennzeichnet, daB sich in der Punktionsnadel 70 
ein abgefederter Bolzen befindet, der etwas aus 
der Spitze der Nadel hervorragt und den Ein- 
dringungsgegendruck auf die anzeigende MeB- 
vorrichtung iibertragt. 

3. Vorrichtung nach Anspruch 1 und 2, da- 75 
durch gekennzeichnet, daB das auBere Ende des 
Bolzens aus der MeBvorrichtung hervortritt, 
•wenn dieser auf starkeren Widerstand stoBt. 
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